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Lampiran 4. Surat Balasan Survey Awal

KLINIK 24 JAM BALAI PENGOBATAN UMUM
BUKA 24 JAM
DOKTER/IGD 24 JAM

AINUN MAREZA

JI. Haji Muhammad Harun No. 25 Desa Percut Kec. Percut Sei Tuan,
Kabupaten Deli Serdang, Kode pos 20371
AINUN MAREZA No. Izin : 3419/440/BPS/VI1/DS/2015

Nomor : B.004/KL-AM/IV/2023 Medan, 17April 2023
Lamp e
Hal : Izin Observasi

Kepada Yth :
Dekan Fakultas Kedokteran
Universitas Islam Sumatera Utara
di-
Medan
Merujuk Surat dari Fakultas Kedokteran Universitas Islam Sumatera Utara Nomor

635/L/E.03/IV/2023 perihal Survey Awal Penelitian dengan tema “Faktor - Faktor Yang Berhubungan
Dengan Penyembuhan Luka Post Sirkumsisi Metode Konvensional Di Klinik Ainun Mareza”

Bersama ini kami beritahukan bahwa :
Nama : Boy Rizky Anriano Siringo-ringo
NPM : 71200811098
Fakultas : Kedokteran

Telah melaksanakan Observasi/Survei Awal Penelitian di Klinik Ainun Mareza.

Demikian disampaikan, atas perhatian dan kerjasama nya kami ucapkan terima kasih.

sng'N 1K 7
AINUN MAREZA

IGD/DOKTER BUKA 24 JAM

JL. HM. HARU 5 PE!

| NO. 1ZIN 3413/440/

PSVINDSIZY3

"//;,,. i
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Lampiran 5. Informed Consent
INFORMED CONSENT

LEMBAR PERMOHONAN BERSAMA MENJADI RESPONDEN
Kepada Yth.
Di Tempat

Dengan Hormat,

Saya yang bertanda tangan dibawah ini :
Nama : Boy Rizky Anriano Siringoringo

NPM : 71200811098

Saya adalah mahasiswa program studi Fakultas Kedokteran Universitas Islam
Sumatera Utara yang akan melaksanakan penelitian dengan judul “Faktor-
Faktor Yang Berhubungan Dengan Penyembuhan Luka Post Sirkumsisi
Metode Konvensional Di Klinik Ainun Mareza”.

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui Faktor-Faktor yang
berhubungan dengan penyembuhan luka post sirkumsisi metode konvensional di
Klinik Ainun Mareza Kecamatan Percut Sei Tuan Kabupaten Deli Serdang.

Manfaat dari penelitian ini adalah diharapkan menambah pengetahuan
masyarakat khususnya untuk ibu yang memiliki anak yang ingin atau
merencanakan pelaksanaan sunat/ khitan.

Penelitian ini bersifat observasional dengan prosedur memberikan lembar
kuesioner yang terdiri dari data identitas dari responden dan beberapa pertanyaan
yang berhubungan dengan penelitian. Harapan pengisian lembar kuesioner dapat
diisi dengan sebenar-benarnya tanpa ada unsur paksaan apapun oleh responden
penelitian. Data yang diperoleh dari responden penelitian dan hanya digunakan
untuk kepentingan penelitian.
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Hak responden:

1. Mendapat penjelasan secara lisan dan tertulis

2. Responden diundang untuk peneltian ini dengan tidak ada paksaan

3. Responden dapat membatalkan diri jika tidak mendapatkan hak yang di
berikan atau imbalan yang iadapatkan saat terakhir dari penelitian

4. Responden mendapat imbalan berupa uang atau souvenir jika penelitian
sudah selesai

5. Responden wajib mendapatkan hasil dari keseluruhan tes yang di ikuti

6. Responden mendapatkan penjelasan tentang manfaat dari penelitian

peneliti.

Kewajiban responden:

1. Mengikuti instruksi dan prosedur yang diberikan

2. Tepat waktu selama mengikuti penelitian

Penelitian ini tidak menimbulkan kerugian bagi responden penelitian.
Responden penelitian mendapat hak sepenuhnya secara sukarela atas
keikutsertaan dalam penelitian ini. Apabila responden menyetujui, maka saya
memohon ketersediaannya untuk menjawab pertanyaan yang terdapat di lembar
Kuesioner,

Atas perhatian dan keikutsertaan responden, saya ucapkan terimakasih.

Diketahui, Disetujui,
Peneliti Responden

(Boy Rizky A Siringoringo) ( )
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Lampiran 6 Alat Ukur Penelitian

KUESIONER

FAKTOR-FAKTOR YANG MEMPENGARUHI PENYEMBUHAN LUKA POST
SIRKUMSISI DI KLINIK AINUN MAREZA METODE KONVENSIONAL

A.

LEMBAR SOAL
Petunuk Mengerjakan Soal

1. Bacalah dengan seksama dan teliti setiap item pertanyaan
2. Jawablah pertanyaan dengan jujur dan tepat
3. Berilah tanda (X) pada jawaban yang Anda anggap benar
Identitas Responden
Nama anak
Usia anak
Alamat
Status Gizi
Berat badan
Tinggi badan
Luka Sirkumsisi
a. Penyembuhan luka terjadi pada rentang 7-10 hari
b. Penyembuhan luka terjadi pada rentang >10 hari

Faktor-Faktor yang Mempengaruhi Penyembuhan Luka



Perawatan Luka
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No. Pernyataan Ya | Tidak
@ ©
1. | Apakah anda selalu menggunakan celana yang longgar agar
menghindari gesekan pada penis?
2. | Apakah anda selalu menjaga area sekitar luka tetap kering?
3. | Apakah anda selalu menghindari menggunakan produk atau
zat yang dapat mengiritasi luka setelah sunat/khitan, produk
beraroma seperti sabun?
4. | Apakah anda selalu membersihkan area penis dengan air yang
bersih ataupun antiseptik seperti betadine?
5. | Apakah anda selalu menjaga kebersihan tangan sebelum
menyentuh area penis yang baru dilakukan tindakan
sirkumsisi?
6. | Apakah anda melepaskan pembalut atau perban pada area
penis setelah dianjurkan dokter?
7. | Apakah anda selalu menghindari menyentuh atau menggaruk
area penis yang baru dioperasi?
8. | Apakah anda selalu membersihkan ujung penis setelah buang
air kecil?
Alat ukur kepatuhan (adherence) pasien MMAS-8
No Pertanyaan Ya Tidak
(Morisky, 2008) (Nilai =0) (Nilai =1)
1 Apakah anda kadang-kadang lupa minum obat untuk
penyakit anda?
2. Orang kadang-kadang tidak sempat minum obat bukan
karena lupa. Selama 2 minggu terakhir, pernahkah
anda dengan sengaja tidak minum obat?
3. Pernahkan anda dengan sengaja mengurangi atau
berhenti minum obat tanpa memberitahu dokter
karena anda merasa kondisi anda bertambah parah
ketika meminum obat?
4, Ketika anda bepergian atau meninggalkan rumah,
apakah anda kadang-kadang lupa membawa obat?
5. Apakah kemarin anda lupa minum obat ?
6. Ketika anda merasa sehat apakah anda kadang juga
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berhenti minum obat ?

Minum obat setiap hari adalah hal yang tidak
menyenangkan bagi sebagian orang. Apakah anda
pernah merasa terganggu dengan kewajiban anda
terhadap pengobatan yang harus anda jalani?

Seberapa sering anda mengalami kesulitan meminum
semua obat anda?

A. Tidak pernah/jarang

B. Beberapa kali

C. Kadang kala

D. Sering

E. Selalu

(ya : jika jawaban B/C/D/E; tidak :jika jawaban A)

Skor Total
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Lampiran 7 Surat Keterangan Layak Etik

FAKULTAS KEDOKTERAN
BAGIAN ETHICAL CLEARANCE

KAMPUS JL. STV NO.T7 MEDAN
KAMPUS JL. SM. RAJA NO.ZA MEDAN 30213
TELP. (061) 42778962

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL EXEMPTION
"ETHICAL
NoATWEC/KEPK UISUA2024
Protokol penelitian versi | yang divsalkan olch |
The research protocol proposed by
Peneliti utama : Boy Rizky Anriano Siringoringo
Principal In Invesripator
Naesa lostiousi 1 Universitas Islem Sumatera Utars
Name of the Institution
Dmc-W:
'FMMY-.MD*MMMMMWNM

Alnun Mareza™

“Factors Asvociated with Convemtional Methods of Post Circumcision Wownd Healing at the Aimun Mareza Clinic®
Danyatakan layak ctik sesuai 7 (tujuh) Standar WHO 2011, yaita 1) Nilai Sosisl, 2) Nilai Timish, 3) Pemcrataan Beban dan
Manfiat, 4) Risiko, 5) Bujukan/Eksploitass, 6) Kerahasisan dan Privacy, dan 7) Persetjuan Scoclah Pengelasan, yang mensjuk
pada Pedoman CIOMS 2016, Hal mi seperts yang dstungukkan oleh terpenuhinya indikstor sctiap standar,
Declared to be ethically appropriate in accordance to 7 (veven) WHO 201 1 Standards, 1) Sockal Valwes, 2) Scienvific Valwes,
31 Equitable Assessment and Bonefite, 4) Risks, 3) Perswasion/Exploftation, 6) Confidentiality and Privacy, and 7) Informed
Convent, referring to the 2016 CIOMS Guidelines. This is ax indicated by the fulfiliment of the indicators of ench stamdard.
Permyataan Laik Frik mi berlakn selama kurun wakta tanggal 04 Januari 2024 sampai dengan wnggal 04 Januari 2028,

This declaration of ethics applies during the period January 04, 2024 wntil Jamsary 04, 2025,

Mw 2004
mm Chairperson.
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Lampiran 8 Surat Keterangan Selesai Penelitian
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Lampiran 9 Lembar Kegiatan Bimbingan Proposal dan Hasil
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Lampiran 10 Master Data Penelitian

Kepatuhan
Status Gizi Meminum | Perawatan | Penyembuhan
Nomor | Nama | Usia Obat Luka Luka
ET Berat Badan
1 8 Normal Tinggi Baik Tepat Waktu
NS Berat Badan
11 Normal Rendah Cukup Tepat Waktu
PR 9 Underweight | Rendah Cukup Terlambat
DP Berat Badan
4 12 Normal Rendah Baik Tepat Waktu
MM Berat Badan
10 Normal Tinggi Cukup Tepat Waktu
NSK | 11 Underweight | Tinggi Baik Tepat Waktu
SW Berat Badan
7 10 Normal Sedang Cukup Tepat Waktu
RA Berat Badan
8 10 Normal Rendah Baik Tepat Waktu
MA Berat Badan
9 9 Normal Rendah Kurang Terlambat
™ Berat Badan
10 12 Normal Sedang Baik Tepat Waktu
NJ Berat Badan
11 9 Normal Sedang Cukup Tepat Waktu
Sp Berat Badan
12 11 Normal Sedang Baik Tepat Waktu
13 NN 12 Obesitas | Sedang Kurang Terlambat
MS Berat Badan
14 12 Normal Rendah Baik Tepat Waktu
SR Berat Badan
15 9 Normal Sedang Baik Tepat Waktu
NI Berat Badan
16 10 Normal Rendah Kurang Terlambat
17 SWD | 10 Underweight | Sedang Cukup Tepat Waktu
Berat Badan
18 MMS 8 Normal Sedang Baik Tepat Waktu
LL Berat Badan
19 12 Normal Sedang Cukup Tepat Waktu
20 SM 10 Underweight | Rendah Kurang Terlambat
MD Berat Badan
21 11 Normal Sedang Cukup Tepat Waktu
WM Berat Badan
22 10 Normal Sedang Cukup Tepat Waktu
PSR Berat Badan
23 10 Normal Sedang Cukup Tepat Waktu
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24 SR 10 Overweight | Sedang Baik Tepat Waktu
SRT Berat Badan

25 10 Normal Sedang Cukup Tepat Waktu

26 SWT | 11 Underweight | Sedang Cukup Tepat Waktu
RS Berat Badan

27 9 Normal Tinggi Baik Tepat Waktu
SQ Berat Badan

28 9 Normal Sedang Baik Tepat Waktu

Berat Badan

29 MSM 11 Normal Rendah Kurang Terlambat
RP Berat Badan

30 8 Normal Tinggi Baik Tepat Waktu

31 SNJ 12 Overweight | Rendah Baik Terlambat
IT Berat Badan

32 10 Normal Rendah Baik Tepat Waktu

33 DMS |9 Overweight | Rendah Cukup Tepat Waktu
SE Berat Badan

34 9 Normal Tinggi Baik Tepat Waktu

35 TI 10 Overweight | Tinggi Cukup Tepat Waktu

36 SE 12 Underweight | Rendah Kurang Terlambat
VT Berat Badan

37 11 Normal Rendah Cukup Terlambat
RRS Berat Badan o .

38 11 Normal Tinggi Baik Tepat Waktu
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Lampiran 11 Output analisa data

Responden Berdasarkan Usia

64

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid 8 3 7.9 7.9 7.9
9 8 21.1 21.1 28.9
10 12 31.6 31.6 60.5
11 8 21.1 21.1 81.6
12 7 18.4 18.4 100.0
Total 38 100.0 100.0
Responden Berdasarkan Status Gizi
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Underweight 6 15.8 15.8 15.8
Berat Badan Normal 27 71.1 71.1 86.8
Overweight 4 10.5 10.5 97.4
Obesitas | 1 2.6 2.6 100.0
Total 38 100.0 100.0
Perawatan Luka
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Kurang 6 15.8 15.8 15.8
Cukup 15 39.5 39.5 55.3
Baik 17 44.7 44.7 100.0
Total 38 100.0 100.0
Kepatuhan Meminum Obat
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Rendah 14 36.8 36.8 36.8
Sedang 16 42.1 42.1 78.9
Tinggi 8 21.1 21.1 100.0



Total 38 100.0 100.0

Penyembuhan Luka
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Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Terlambat 9 23.7 23.7 23.7
Tepat Waktu 29 76.3 76.3 100.0
Total 38 100.0 100.0
Case Processing Summary
Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Perawatan Luka * 38 100.0% 0 0.0% 38 100.0%
Penyembuhan Luka
Perawatan Luka * Penyembuhan Luka Crosstabulation

Count

Penyembuhan Luka

Terlambat ~ Tepat Waktu Total
Perawatan Luka Kurang 6 0 6
Cukup 2 13 15
Baik 1 16 17

Total 9 29 38

Symmetric Measures

Asymptotic Approximate

Value Standard Error?  Approximate T° Significance
Ordinal by Ordinal Gamma .881 122 3.436 .001
N of Valid Cases 38

a. Not assuming the null hypothesis.

b. Using the asymptotic standard error assuming the null hypothesis.
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Case Processing Summary

Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Kepatuhan Meminum Obat * 38 100.0% 0 0.0% 38 100.0%

Penyembuhan Luka

Kepatuhan Meminum Obat * Penyembuhan Luka Crosstabulation
Count

Penyembuhan Luka

Terlambat ~ Tepat Waktu Total
Kepatuhan Meminum Obat  Rendah 8 6 14
Sedang 1 15 16
Tinggi 0 8 8
Total 9 29 38
Symmetric Measures
Asymptotic Approximate
Value Standard Error®  Approximate T° Significance
Ordinal by Ordinal Gamma .939 .066 3.958 .000
N of Valid Cases 38

a. Not assuming the null hypothesis.

b. Using the asymptotic standard error assuming the null hypothesis.
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Lampiran 13 Daftar Riwayat Hidup

DAFTAR RIWAYAT HIDUP

Nama : Boy Rizky Anriano Siringoringo

Tempat/Tanggal Lahir : Medan, 08 April 2002

Agama . Islam

Jenis Kelamin : Laki-Laki

Alamat :JI. H. M. Harun, Kec. Percut sei tuan, Kab. Deli
Serdang

Riwayat Pendidikan

SD Negeri 101780 Percut Sei Tuan (Lulus 2014)
SMP Negeri 3 Percut Sei Tuan (Lulus 2017)

SMA Negeri 1 Percut Sei Tuan (Lulus 2020)
Universitas Islam Sumatera Utara (2020 - sekarang)

Howbdhde

Riwayat Organisasi

1. Badan Eksekutif Mahasiswa UISU 2020-2021
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